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PENATALAKSANAAN FISIOTERAPI  PADA KASUS ISCHIALGIA e.c 
HERNIA NUCLEUS PULPOSUS DI 
DI RSUD DR. LOEKMONO HADI KUDUS 
   
Abstrak 
 
Nyeri punggung sering dirasakan diantara punggung bawah sampai lipat punggung 
bawah yaitu di daerah lumbal atau lumbosakral seperti pada ischialgia yang di sertai 
dengan perjalanan nyeri ke arah tungkai. Salah satu penyebab dari ischialgia adalah 
Hernia Nucleus Pulposus (HNP) merupakan bergesernya material diskus dengan 
menonjolnya nucleus ke anulus terluar sehingga terjadi penekanan.  Penulisan Karya 
Tulis Ilmiah ini untuk mengetahui penatalaksanaan fisioterapi pada ischialgia e.c 
Hernia Nucleus Pulposus dengan modalitas transcutaneous electrical nerve stimulation 
dan terapi latihan mc kenzie exercise. Metode studi kasus yang dilakukan di ruang 
elektroterapi Rumah Sakit Dr. loekmono hadi kudus pada tanggal 2-28 april 2018 yang 
pelaksanaan terapinya dilakukan sebanyak 6 kali dalam satu minggu dengan 
menggunakan modalitas transcutaneous electrical nerve stimulation dan terapi latihan 
mc kenzie exercise. Tujuan dari pemberian modalitas transcutaneous electrical nerve 
stimulation untuk mengurangi nyeri, serta pemberian Mc kenzie exercise untuk 
meningkatkan lingkup gerak sendi trunk dan Meningkatkan kekuatan otot trunk 
sehingga terjadi peningkatan kemampuan fungsional. Setelah dilakukannya tindakan 
fisioterapi selama 6 kali terapi didapatkan hasil penurunan nyeri, peningkatan lingkup 
gerak sendi trunk, peningkatan kekuatan otot trunk dan peningkatan aktivitas 
fungsional. Maka penggunaan modalitas transcutaneous electrical nerve stimulation 
dan terapi latihan mc kenzie exercise dapat membantu untuk mengatasi masalah pada 
kasus ischialgia e.c Hernia Nucleus Pulposus. 
Kata Kunci : Ischialgia, Hernia Nucleus Pulposus, Transcutaneous Electrical Nerve 




Back pain is often felt between the lower back to folding the lower back of lumbar or 
lumbosacral areas such as in the ischialgia, it felt by a painful trip to the limbs. One of 
the causes of ischialgia is Hernia Nucleus Pulposus (HNP) is by moving of the discus 
material with protruding nucleus to the outer annulus, so that the result the pressuring is 
happened. The aim of this scientific writing is to know the management of 
physiotherapy toward ischialgia e.c Hernia Nucleus Pulposus case by transcutaneous 
electrical nerve stimulation modality and mc kenzie exercise therapy.  The method of 
this scientific writing was used case study method. It was conducted in the 
electrotherapy in Dr. loekmono hadi kudus hospital start from 02
nd
 up to 28
th
 April, 
2018 which the implementation of therapy 5 times a week by using transcutaneous 
electrical nerve stimulation modality and mc kenzie exercise therapy. The aim of giving 
transcutaneous electrical nerve stimulation modality is to reduce the pain, then giving 






strength of trunk muscle, finally it increased the functional of prosperity. After doing 
the action of physiotherapy for 5 times, the result showed the decreased pain, increased 
scope of trunk joint motion, increased muscle strength trunk and increased functional 
activity. Then the use of transcutaneous electrical nerve stimulation modality and mc 
kenzie exercise therapy can help to overcome the problem in the case of ischialgia e.c 
Hernia Nucleus Pulposus. 
Keywords : Ischialgia, Hernia Nucleus Pulposus, Transcutaneous Electrical Nerve 
Stimulation (TENS), Mc. Kenzie exercise. 
 
1. PENDAHULUAN  
Low Back Pain atau nyeri punggung bawah merupakan sakit atau tidak nyaman di 
daerah bagian bawah punggung dan tulang belakang. Hal ini ditandai dengan 
berbagai gejala yang meliputi rasa sakit, ketegangan otot atau kekakuan dan 
dilokalisasi antara tulang belikat dan lipatan pantat dengan atau tanpa menyebar ke 
kaki. Angka kejadian nyeri punggung bawah hampir sama pada semua populasi 
masyarakat diseluruh dunia, baik di negara maju maupun negara berkembang, 
Nyeri punggung bawah kronis terjadi pada sekitar 3-5% populasi, dan pria dan 
wanita dipengaruhi sama, meskipun laki-laki paling sering terkena pada usia 40-an 
dan wanita umumnya terkena antara usia 50-60, dari mereka yang memiliki ini 
kondisi, merasakan nyeri punggung bawah. (Heggannavar & Das, 2015). 
Nyeri punggung bawah adalah rasa nyeri yang dirasakan di daerah punggung 
bagian bawah, yang merupakan nyeri lokal maupun radikuler ataupun keduanya. 
Nyeri punggung ini juga dapat dirasakan diantara punggung bawah sampai lipat 
bokong bawah yaitu di daerah lumbal atau lumbosakral seperti pada ischialgia yang 
di sertai dengan perjalanan nyeri ke arah tungkai dan kaki (Remon, 2015). 
Berdasarkan survei dari American Osteopathic Assosiation (AOA) tahun 2013, 
survei pada 1000 pekerja kantor berusia 18 tahun atau lebih di seluruh Amerika 
Serikat, 2 dari 3 pekerja kantor merasa sakit dan nyeri pada tubuhnya yang 
menunjukkan bahwa dalam 30 hari terakhir sekitar 62% responden merasakan nyeri 







Salah satu penyebab tersering dari nyeri punggung bawah adalah Hernia nucleus 
pulposus merupakan kerusakan dan kompresi lapisan fibrosa anulus dan 
bergesernya material diskus dengan menonjolnya nucleus ke anulus terluar 
sehingga terjadi penekanan pada nervus spinalis (Kisner, 2016). 
 Penyebab lain dari nyeri punggung bawah adalah Ischialgia merupakan salah 
satu menifestasi dari nyeri punggung bawah yang disebabkan oleh hernia nucleus 
pulposus yang melibatkan kompresi akar saraf ischiadikus atau sciatica adalah rasa 
nyeri yang menjalar dari punggung ke tungkai. Namun terdapat penyebab lainnya 
seperti Spinal stenosis dan spondylolisthesis (Venugopal, 2014). 
 
2. METODE 
Metode intervensi fisioterapi pada penanganan kasus  Ischialgia  e.c Hernia Nucleus 
Pulposus dengan modalitas Trancutaneous  Electrical Nerve Stimulation (TENS), 
dan MC Kenzie  Exercise.  Metode tersebut digunakan untuk menurunkan nyeri 
tekan, nyeri gerak menambah lingkup gerak sendi trunk, menambah kekuatan otot. 
 
3. HASIL DAN PEMBAHASAN 
3.1 Hasil 
3.1.1  Evaluasi Penurunan Nyeri dengan Visual Analoge Scale (VAS) 
 




















3.1.2 Lingkup Gerak Sendi diukur dengan midline 
 
3.1.3 Evaluasi kekuatan otot dengan MMT (Manual Muscle Testing)
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Grafik 3. Kemampuan Fungsional  
 
3.2 Pembahasan 
3.2.1 Modalitas Transcutaneous Electrical Nerve Stimulation (TENS)  
yaitu berdasarkan dari suatu cara pengunaan energi listrik untuk merangsang 
sistem saraf melalui permukaan kulit dengan cara mekanisme segmental yang 
mengacu pada teori gerbang kontrol atau gate control theory sehingga dapat 
mengurangi nyeri (Parjoto, 2009). Diperoleh perubahan dari T1 sampai T6 yaitu 
terdapat penurunan  pada nyeri diam yang awalnya 1,2 menjadi 0,6, nyeri tekan 
yang awalnya 1,8 menjadi 1,0, dan nyeri gerak yang awalnya 3,9 menjadi 2,1. 
3.2.2 Peningkatan lingkup gerak sendi  
Menurut penelitian dari Patel, 2016, dengan pemberian terapi latihan Mc Kenzie 
didapatkan peningkatan Lingkup Gerak Sendi trunk, dalam kasus HNP dengan 
diberikan latihan Mc Kenzie yang menggunakan gerakan badan kearah ekstensi 
serta peran aktif dari pasien. Sehingga akan mengembalikan nucleus pulposus 
kembali ke anterior, menurunkan inflamasi yang terdapat pada ligamen 
longitudinal posterior, serta menurunkan nyeri karena adanya efek rileksasi, 













gerak sendi pada gerakan flexi, extensi, lateral flexi trunk dextra, dan lateral 
flexi trunk sinistra. Pada saat flexi trunk dimana hasil awalnya 6 cm menjadi 8 
cm. Saat extensi trunk hasil awal 7 cm menjadi 9 cm. Sementara untuk gerakan 
lateral flexi trunk dextra dan sinistra dimana hasilnya sama awal 12 cm menjadi 
14 cm. 
3.2.3 Keterbatasan aktivitas dan kemampuan fungsional  
Dari pemberian terapi TENS dan latihan Mc Kenzie exercise diperoleh hasil 
penurunan nyeri,  peningkatan kekuatan otot dan peningkatan LGS pada trunk. 
Maka secara tidak langsung terjadi peningkatan pada kemampuan aktivitas 
fungsional dari pasien.  Diperoleh peningkatan kemampuan aktivitas fungsional 
(penurunan indek ODI) dari T1= 32% menjadi T6= 26%. 
3.2.4 Peningkatan kekuatan otot  
Dengan diberikannya terapi latihan Mc Kenzie bertujuan untuk meningkatkan 
Lingkup Gerak Sendi trunk juga untuk penguatan dan peregangan otot-otot 
paravertebra lumbal dan mengulur atau meregangkan otot-otot yang tegang atau 
memendek, Navariastami, 2015. Diperoleh hasil dari T1 sampai T6, dimana 
untuk nilai kekuatan otot fleksor trunk tidak terjadi peningkatan dari T1=3 
menjadi T5=3, ekstensor trunk terjadi peningkatan dari T1=3 menjadi T5=4, 
sedangkan lateral fleksor trunk dextra dan sinistra didapatkan tidak terjadi 




Hasil yang didapat setelah  melakukan terapi sebanyak 6 kali pada pasien Ny. N 
berumur 36 tahun dengan diagnose  iscialgia e.c Hernia nucleus pulposus dari 
permasalahan yang muncul dapat disimpulkan sebagai berikut:  
4.1.1 Tens dapat mengurangi nyeri perubahan dari T1 sampai T6 yaitu terdapat 
penurunan  pada nyeri diam yang awalnya 1,2 menjadi 0,6, nyeri tekan 







4.1.2 Mc Kenzie peningkatan Lingkup Gerak Sendi trunk, dan peningkatan 
kekuatan otot  pada gerakan flexi, extensi, lateral flexi trunk dextra, dan 
lateral flexi trunk sinistra. Pada saat flexi trunk dimana hasil awalnya 6 
cm menjadi 8 cm. Saat extensi trunk hasil awal 7 cm menjadi 9 cm. 
Sementara untuk gerakan lateral flexi trunk dextra dan sinistra dimana 
hasilnya sama awal 12 cm menjadi 14 cm. 
4.1.3 Terapi latihan Gerak aktif dan pasif dapat meningkatkan aktivitas 
fungsional. 
4.2 Saran 
Berdasarkan hasil dari penatalaksanaan fisioterapi maka penulis memberikan 
saran kepada pasien, keluarga dan fisioterapis sabagai berikut: 
4.2.1 Bagi Pasien 
Pasien diminta untuk tidak duduk terlalu lama dan membungkuk saat 
aktivitas. Pasien dilarang untuk mengangkat beban yang berat dan 
xberlebih. 
4.2.2 Bagi Keluarga 
Keluarga diharapkan untuk terus mendampingi dan memberi motivasi 
kepada pasien agar pasien tetap semangat dalam proses penyembuhan. 
4.2.3 Bagi Fisioterapis 
Terapis diharapkan untuk memberikan pelayanan yang maksimal dan 
profesional agar dapat menegakan diagnosa dan memberikan 
penanganan yang sesuai dengan problematika yang diderita. 
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